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   A 68-year-old woman had undergone radical nephrectomy via a transabdominal proach 4 years 
earlier for a 8 cm tumor located from the midportion to the upper pole of the right kidney. 
Pathological diagnosis was renal cell cartinoma (RCC), clear cell subtype, G2, pT2pNOMO. Four 
years postoperatively, followup computed tomography scan revealed masses in bilateral adrenal region 
(6 cm in diameter on the left side and 5 cm on the light). Bilateral adrenalectomy confirmed the 
diagnosis of adrenal metastases from clear cell carcinoma. It was concluded that the tumor had 
metastasized to the ipsilateral adrenal tissue as the residuum of the previous urgery. She has been 
treated by oral steroid supplementation without evidence of recurrence for 18  months. 
                                            (Acta Urol. Jpn.  43: 581-584, 1997)











既往歴 家族歴:特 記すべ き事項なし
現病歴:1991年10月右腎腫瘍に対 し,当科にて根治











科 入院 とな った.
入 院 時 現 症:身 長161cm,体 重53kg,体 温
36.7℃,血圧132/62mmHg,脈拍66/分,胸腹 部 理
学所 見に異常認 めなか った.
入 院 時検 査成 績:血 液 一般 所 見で はRBC379万/
μ1,HbIL4g/dl,Hct34.5%と軽度貧血 を認 めた.
血 液生化学検 査で はLDHが5351U/1と 軽度上 昇 し























































充実性腫瘤で,そ のCT値 は肝実質 と同程度であっ
た.こ れに対 し左副腎腫瘍は直径約5cmで,内 部に
複数の嚢胞状変化 を伴い,液 体貯留の存在 を疑わせた
(Fig.2).また入院後施行 した血管造影検査では,両
側の腫瘍に一致した血管新生を認めた.
他臓器の検索 も行 ったが明らかな転移所見や,原 発
巣 と考えられる腫瘍の存在が否定された.以 上より,




れていたため,左側 を腰部斜切開で,ま た,右側 は経
胸腰部アプローチによる開胸下に腫瘍を摘出した.
摘出標本:左 副腎腫瘍は6×4×2.3cmの大 きさ































を占め最 も多 く,つ いで腎上極 に発生 した症例 が
26.7%と頻度が高かったとしている.ま た原発巣の
Tstageについては,明 らか にhighstageであるも
の程,副 腎転移の頻度が高 くな ると報 告 してい る
渡部,ほ か:腎細胞癌 副腎転移 583
(Tl-2;1.2%,T3a;6.5%,T3b;9.6%,T4;
16.7%).また本邦 において も,腎 上極発生例 お よび、
highstageなもの に頻 度が高 く,gradeとは相関 しな
い と同様 な結 果が報告 されてい る3>
一方腎細胞 癌の対側副腎への孤立性転移 は,同 側へ
の転移に比べ ると比較的そ の頻度 は稀で あ り,こ れま
で本邦で は45例が報告 されている にす ぎない5)こ れ
は同側副腎が原発巣 に隣接 し,腫 瘍 の直接浸潤 や,患
側腎 と副腎間の微 小循環 を介 した転移機序が存在す る
ため,転 移 を きた しやす い と考 え られている.ま た一
方Langら は,対 側 副 腎 また は腎へ の腎 細胞癌 の転
移例で は,そ の約80%に腎静脈 や下大静脈へ の腫瘍浸
潤が認め られ た と報告 し,全 身血行性播種 をその転移
経路 と推測 している6)
対側転移 の本邦報告例 の うち,原 発巣 につ いて,比
較 的記載 の明 らか な20例につ いて,同 側転移 の場合 と
同様 に,原 発 腫 瘍 の特 徴 につ い て検 討 した(Tabie
l).これ まで の報告で は,腎 中央に位置 し,比 較 的小






原 発 腫 瘍 径(平 均)5.8(2～12)cm















lowstageといえるT2症 例が多 く認められ,同 側転
移の場合 と対照的であったことである.また静脈浸潤
の有無については,Langらの報告ほど頻度は高 くな
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